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Załącznik nr 5 do Regulaminu rekrutacji i udziału w projekcie „Nowy start”
DEKLARACJA UCZESTNICTWA W PROJEKCIE

„Nowy start”
	DANE UCZESTNIKA PROJEKTU

	IMIĘ I NAZWISKO
	 

	ADRES ZAMIESZKANIA
	

	PESEL
	 


Deklaruję przystąpienie i wyrażam zgodę na udział w projekcie „Nowy start” realizowanym przez Prywatne Centrum Edukacyjne „Marmołowski” s.c. Alicja Marmołowska, Ewa Marmołowska z siedzibą przy ulicy 11. Listopada 1, 77-100 Bytów, zgodnie z wnioskiem o dofinansowanie realizacji projektu nr RPPM.05.06.00-22-0045/17. 

Świadomy/a odpowiedzialności za składanie oświadczeń niezgodnych z prawdą niniejszym oświadczam, że:

1. Spełniam wszystkie wymogi stawiane uczestnikom projektu „Nowy start”. 
2. Wszystkie dane (w tym m.in. dot. statusu na rynku pracy, miejsca zamieszkania, wykształcenia) zawarte w formularzu zgłoszeniowym do projektu oraz załącznikach do niego, które złożyłem/am na etapie rekrutacji do projektu są aktualne i nie uległy zmianie.
3. Jestem osobą zwolnioną, zagrożoną zwolnieniem lub przewidzianą do zwolnienia, 

4. Zapoznałem/-am się z zasadami udziału w projekcie zawartymi w Regulaminie rekrutacji i udziału w projekcie „Nowy start” oraz akceptuję warunki i zasady w nim zawarte.

5. Wyrażam zgodę na poddanie się badaniom ewaluacyjnym w trakcie realizacji projektu oraz po jego zakończeniu. 

6. Zostałam/em poinformowana/y, że projekt jest współfinansowany przez Unię Europejską ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego.
7. Wyrażam zgodę na nieodpłatne i nieodwołalne wielokrotne rozpowszechnianie mojego wizerunku poprzez publikację zdjęcia/zdjęć wykonywanych w trakcie realizacji projektu za pośrednictwem wszelkich mediów. Jednocześnie oświadczam, że zdjęcia te nie naruszają moich dóbr osobistych. Zdjęcia te zostaną wykorzystane wyłącznie do promocji i komunikacji projektu „Nowy start”.
8. Zobowiązuje się do przekazania Beneficjentowi informacji na temat mojej sytuacji po opuszczeniu projektu w terminie 4 tygodni oraz w terminie do 3 miesięcy od zakończenie uczestnictwa w projekcie. 

9. Przyjmuję do wiadomości informację, że moje dane osobowe są przetwarzane w zbiorach: Centralny system teleinformatyczny wspierający realizację programów operacyjnych, Regionalny Program Operacyjny  Województwa Pomorskiego na lata 2014-2020 oraz Regionalny Program Operacyjny Województwa Pomorskiego na lata 2014-2020 – dane uczestników indywidualnych.                                                                                 
Prawdziwość podanych przeze mnie informacji potwierdzam własnoręcznym podpisem.  
     …………………………………………………….

                                                                                                                                   (data i czytelny podpis uczestnika projektu)
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Projekt „Nowy start” jest współfinansowany przez Unię Europejską

ze środków Europejskiego Funduszu Społecznego

